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40) 新しい血中 Cortisolの簡易定量法
千葉大中島博徳，。村田光範，.中田益先 
3H-Prednisolone Resin Uptakeを用いた簡易血
中 Cortisol定量法を述べた。定量法を簡単に説明
すると，先ず，標準血清 1mlK一定量の Cortisol
を添加し，乙の血清につき， 3H・PrednisoloneResin 
Uptakeを行なう。得られた Uptakeの値と添加
Cortisol量を結ぶと検量曲線が得られる。次1<:，
被検血清2mlを取り，これに 95%Ethanol を加
えてよく混和する。この上清2mlを取り，窒素ガ
スで乾固する。残溢を標準血清 1mlで溶解し， こ
れについて 3H-PrednisoloneResin Uptakeを行な
う。得られた Uptakeの値を検量曲線上に読むと，
Ethanol上清中の Cortisol量が求められる。この
値を，被検血清から Ethanol上清への Cortisolの
回収率で補整すると，被検血清中の Cortisol量が
求められる。以上の方法を， ACTH投与の患者に
応用した所，注射前K比して，注射後は明らかなる
血中 Cortisol量の上昇を認めた。また， 日内変動
では，午前に高く，午後lζ低い値を得た。乙れらの
結果，この方法は，血中 Cortisol量の簡易定量法
となりうることを示した。
41) 血清サイロキシン新簡易測定法
千葉大中島博徳，。倉持正昭，堀口東司
臨床的に応用できる血中甲状腺ホJレモン測定法と
して PBIがあるが，操作が繁雑で且つ沃度の汚染
はより測定値の変動を来たし易い。われわれは 1311_ 
T 3 resin uptake (R U)の手技を利用して沃度汚
染の影響もなく手技も簡単な血清 thyroxine(T4) 
測定法を考案した。原理:RU において予め血清に
T4を添加すると RUは添加量に応じて変動を示
す。被検血清より T4を抽出し，標準血清に加えて
RUを測定すればその値より添加 T4量を知る事が
出来る。方法:被検血清2ml1乙95%ethanolを加
え T4を抽出乾回し， 標準血清〈廃棄血清を pool
したものあるいは乾燥血撲溶解液〉に加え RU を
測定する。 これを予め標準血清に段階濃度の T4 
を加えて RUを測定作図した標準曲線に対比し，
血清からの T4回収率で補正，求める値を得る。本
法の値は PBIとよく相関し，再現性も良好であ
る。尚本法による値と RUの積，すなわち free 
thyroxine indexが単独で血清の T4結合蛋白の結
合能に異常ある際にもよく甲状腺機能を反映するこ 
とについて言及した。 
42) 副腎皮質ホルモンが著効を示した類アナフィ
ラキシー紫斑病2例
川口工業東部病院石井 博
本症は種々の抗原刺激に対する過敏反応の一つで
あると考えられているが副腎皮質ホ Jレモン投与によ
り，短期間に可成りの強い症状を緩解せしめ，再発 
等のなかった 2例を報告する。
第 1例 5才男児昭和40年 3月29日頃より
軽度の発熱，替部の点状皮下溢血，顔面浮腫状，紅
斑を認め，手および足関節の腫脹，広痛のため，歩
行不能となり，当科を訪れた。検査所見は，白血球
増多，尿沈澄l乙赤血球を僅かに認める外， 略々.正 
常，抗生物質および， Predonisolone， Betame-
thasoneの投与にて，翌日より症状の緩解を見，約 
2週後には略々，治癒した。
第 2例 5才女児昭和40年 3月10日頃より
頭痛，側頭部l乙銅貨大程の腫脹，手，膝および足関
節の疹痛，さらに紫斑を認め当科外来を訪れた。検
査所見では，白血球増多" ASLO値の著明な上昇
があり，抗生物質， Predonisolone の投与により
急速に症状の改善を見，約 10日後には略々治癒せ 
しめた。
質問:神田勝夫(君津中央〉
クインケ様の浮腫には痛みがあったか。最近私も
発熱と有痛性の同様な浮腫を初発症状とした本症の 
2例を診療し，副腎皮質ホルモン使用により治ゆし
た症例を経験した。
解答:
第 1例にはクインケの浮腫の様な腫脹はなかっ
た。 
第 2例は外来時に関節痛と頭部氏疹痛を伴ったク
インケの浮腫の様な腫脹を認めている。疹痛は自発 
痛および圧痛の両者である。
43) 副腎皮質ホルモンの抗アナフィラキシー作
用機序について
順天堂大吉田全次，繁田迫郎
家兎を卵白アルブミン感作し，アナフィラキシー
ショックを誘発すると血清補体価は急激に低下し，
ショックを起した。感作期間中，または引続き誘発
4日前迄デキサメサゾン 1.-..-2mgを筋注したが， 
誘発により補体価の低下とショックを見た。誘発前
7日間連続または誘発2時間前にデキサメサゾンを
